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Abstract 

Critical conditions in covid can lead to negative psychological effects 

that affect the mental health of people. Accordingly, the aim of this 

study was to investigate the structural relationship between fear of 

covid and covid 's anxiety and coping strategies with the mediating 

role of anger. The present study was a descriptive-correlational 

study. The statistical population consisted of all students over 20 

years old of South Tehran Branch Islamic Azad University, Faculty 

of Psychology in the academic year 1399-1400. Using the 

Convenience sampling 250 students were selected and responded to 

Fear of Disease Coronaviruses Scale by Ahorsu et al. (2020), Corona 

Disease Anxiety Scale by Alipoor et al. (1398), State-trait anger 

expression inventory by Spielberger (1988) And Endler & Parker 

Multidimensional Coping Inventory (1990). data were analyzed 

using Pearson correlation and path analysis. The results showed that 

there is a positive and significant relationship between covid anxiety 

and fear of covid and between anger and fear of covid. Also, there is 

an indirect and significant relationship between coping strategies and 

fear of covid (P <0.05). The results of path analysis also showed that 

structural model is a valid model and the data fit well with the 

theoretical model. According to the results of the present study, its 

needed to run appropriate educational workshops to reduce anxiety 

and anger in individuals, in order to prevent fear of covid. 
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 19 کووید اضطراب با 19 کووید بیماری از ترس ساختاری روابط
 خشم یاواسطه نقش با: مقابله یهاروش و

 
 

 

  مقدم زهرا

 ، تهران، ایرانیلاماس آزاد دانشگاه ، واحد تهران جنوب،یشناس روان ارشد یکارشناس

 انیمحمود حسن
 ایران، تهران، طباطبائی علامه دانشگاه، گیریسنجش و اندازه گروه، دکتری

 

 چکیده

 هجامع افراد روان سلامت بر نوعیبه که شود یروان یمنف آثار باعث تواندیم کرونا یبحران طیشرا

 وویدک بیماری از ترس تاریساخ روابط یبررس حاضر پژوهش هدف اساس نیا بر. هستند اثرگذار

 نوع از حاضر پژوهش. بود خشم یاواسطه نقش با مقابله یهاروش و 19 کووید اضطراب با 19

 تهران زادآ دانشگاه شناسیروان دانشکده دانشجویان هیکل را یآمار جامعه. بود یهمبستگ-یفیتوص

 از استفاده با. داشتند الس 20 از بالاتر که دادندیم لیتشک 1400-1399 تحصیلی سال در جنوب

 ابتلا از ترس یهاپرسشنامه شامل پژوهش یابزارها، نفر 250 تعداد دسترس در یریگنمونه روش

 و پوریعل کرونا یماریب اضطراب اسیمق، (2020) همکاران و Ahorsu روسیو کرونا یماریب به

 هایراه سشنامهپر وSpielberger (1988 ) خشم صفت-حالت اظهار پرسشنامه، (1398) همکاران

 روش از استفاده با هاافتهی تحلیل. کردند تکمیل راEndler and Parker (1990 ) مقابله

 ترس و روناک اضطراب یرهایمتغ نیب که داد نشان نتایج. شد انجام ریمس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ

 نیب نیچنهم دارد وجود یمعنادار و مثبت رابطه کرونا از ترس و خشم یرهایمتغ نیب و کرونا از

(. P<0.05. )دارد وجود یمعنادار و معکوس رابطه کرونا از ترس و مقابله یراهبردها یرهایمتغ

 یهاروش و 19 کووید اضطراب با 19 کووید بیماری از ترس مدل داد نشان زین ریمس لیتحل جینتا

 با یمناسب برازش هاداده و است موردپژوهش جامعه در روا یمدل خشم یاواسطه نقش با: مقابله

 جهت مناسب یآموزش یهاکارگاه یاجرا لزوم، حاضر پژوهش جینتا به توجه با. دارند ینظر مدل

 .شودیم احساس کرونا از ترس بروز از یریجلوگ منظوربه، افراد در خشم و اضطراب کاهش

 :های کلیدیواژه
 مقابله یهاروش، خشم، 19 کووید از ترس، 19 کووید اضطراب

 
 است واحد تهران جنوب اسلامی آزاد دانشگاه شناسیروان رشته پایان نامه از برگرفته رحاض مقاله.
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 مقدمه

است که از اواخر  بیماری روسیکرونا و یسندرم حاد تنفس
 11در  .شد ییشناسا نیدر چ وعیبه دنبال ش 2019دسامبر 
اعلام  یگیرهمهرا  وعیش یسازمان بهداشت جهان 2019مارس 
با توجه به جدید بودن این ویروس و  .(Li et al., 2020کرد )

 ییتنهابه اتخاذشدهعدم اطلاعات کافی در این زمینه تصمیم 
کارساز نبود و آمار در حال افزایش بیماران نشان داد که تعداد 
زیادی از ناقلان بدون علامت در جامعه حضور دارند که سبب 

ا موجب شد تاند. این امر آمیز این بیماری شدهگسترش فاجعه
برخی مناطق مجبور به انجام قرنطینه کامل و یا اجرای 

ان یا است، های پیشگیری در سطح کلان و ملی در شهرمراقبت
ها در کنترل و این محدودیت هرچندحتی کل کشور شدند. 

مدیریت بیماری مؤثر است اما اثرات منفی در جامعه دارد. سه 
 قرنطینه را بررسی و روانی ریتأث، پایگاه داده الکترونیکی

 ،علائم استرس پس از سانحه ازجملهمنفی روانی  راتیتأث
 ,.Vinkers et alاند )سردرگمی و خشم را گزارش کرده

بیماری حس آشنایی در این روزها ، (. ترس و اضطراب2020
هم برای مبتلایان و هم همراهانشان و حتی عموم جمعیت 

ان مبتلا شوند و به ترسند که خود و عزیزانشاست. عموم می
سرنوشت وحشتناکی دچار گردند. در کنار ترس از این بیماری 

برخورد سراسیمه و نگران و ابهام ، و سرنوشت محتمل آن
استه های صریح که برخگاه با نداشتن پاسخ، سیستم پزشکی

گاه با واکنش ترس و پرخاشگری ، از ابهام جدی بیماری است
ر بیماری از سر مراقبت از ترس گاه با تلاش برای انکا، بیمار
افزایند. بر هراس بیمار و همراهان می، مزید بر علت، بیمار

Zhang ( و 2020و همکاران )Sun ( 2020و همکاران )تأیید 
در یک رابطه  19نمودند که فشار روانی ناشی از ترس کووید 

یت کیف، های جسمی منجر به کاهش سلامتبا عفونت هیدوسو
شود. حس واقعی و سترس پس از سانحه میخواب و علائم ا

خشم و ، همراه آزاردهنده دیگر لحظات سخت این بیماری
عصیان است. خشم عبارت است از یک حالت پدیداری منفی 

های فیزیولوژیکی و نارسایی، که همراه با هیجانات داخلی
(. در زمان تجربه Yarcheski et al., 2002شناختی است )

ان در برابر علت ایجابی بیماری است. فرد درصدد عصی، خشم

ای چون کرونا که نقش عوامل پیشگیرانه انسانی در بیماری
پیرامون نقش عامل  ییهایپردازهیفرض، بسیار جدی است

 ،انسانی در ایجاد و نشر گسترده این بیماری نیز مطرح هست
 اگرچه تر و مورد انتظار است.بدیهی یاعتمادیبحس خشم و 

شده  ادشنهیاما پ، در حضور خطر است یخ انطباقپاس کیترس 
 دهیچیمدل پ کیدر  دیبا 19-کوویداست که ساختار ترس از 

تواند یترس از عفونت م، مثالعنوانبه .شود یبررس کپارچهی
اضطراب در مورد ، برعکس ایکند  کیسالم را تحر یرفتارها
 یتها در مورد سلامترس وها یدهد. نگران شیرا افزا یسلامت

که از هر  یافراد ایافراد مسن  ویژهبهخود ) زانیخود و عز
تواند احساس اضطراب را یبرند( میرنج م یجسم یماریب

، شوند یها در طول زمان طولانینگران نیکند. اگر ا دیتشد
 ازجمله، یجد یروان هایبیماریممکن است خطر ابتلا به 

ا را ه ترومو اختلالات مربوط ب، رساست، یاختلالات اضطراب
در مورد  نانیاحساس عدم اطم، نیدهند. علاوه بر ا شیافزا

ممکن است باعث شده باشد  مؤثرواکسن  کیو فقدان  ندهیآ
 شیافزا نهیدر طول قرنط 19-کوویدکه مردم ترس خود را از 

از زمان ظهور کرونا  متأسفانه .(Lo Coco et al., 2021) دهند
های ادی در رسانهحدس و گمان و ترس زی، ویروس جدید

شود که این امر علائم اجتماعی و مطبوعات منتشر می
دهد. هیستریک و وحشت در بین عموم مردم را افزایش می

 نشده در مورد این ویروس تأییدانتشار اخبار جعلی و مطالعات 
برای بسیاری از  یرضروریغباعث ایجاد استرس و نگرانی 

بر سلامت روانی مردم بجا شود و این امر نتیجه منفی افراد می
زای گذارد. راهبردهای مقابله کارآمد در حوادث استرسمی

عنا کنند تا مهستند؛ زیرا به افراد کمک می مؤثرکرونا ویروس 
ماعی حمایت اجت، تحمل پریشانی خود را بالا ببرند، پیدا کنند

دیدگاهی از روابط عمیق انسانی ایجاد کنند ، را افزایش دهند
گیر محور را در شرایط بیماری همهاقدامات ارزشو افراد 

 (.Polizzi et al., 2017کروناویروس انجام دهند )
 ،ترس از مرگ، طبق تحقیقات انجام شده ترس از بیماری

 ،های روزمرهتداخل در فعالیت، انتشار اخبار غلط و شایعات
کاهش روابط ، مقررات منع یا محدودیت سفر و عبور و مرور

د ها پیامبروز مشکلات شغلی و مالی و ده، خشونت، اجتماعی
از عوامل مؤثر بر سلامت روان افراد گزارش ، دیگر این شرایط
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این  ترینمهمشک یکی از (. بیJiang et al., 2020) شده است
ها اضطراب مربوط به بیماری کرونا است. پژوهش، عوامل

ی به تنفس هایبیماریهایی مانند دهد که بروز بیمارینشان می
علت مشکلات جدی جسمانی و کاهش کیفیت زندگی بیماران 

 & ,Wuباعث بروز اضطراب ناشی از بیماری خواهند شد )

Mc Googan, 2020 بیشتر تحقیقات بر اضطراب بیماران .)
گیری یک اما واقعیت آن است که در زمان همه، تمرکز دارند

ار در کن، گترس از بیماری و ترس از مر، بیماری مانند کرونا
 شود تا افراد سالم نیزهای روزمره موجب میآشفتگی فعالیت

 (.Fischhoff, 2020با اضطراب بیماری درگیر شوند )

تواند می 19-گیری کوویدشرایط زندگی در دوران همه
ها تا اختلالات بالینی جدی را به وجود ای از نشانهمجموعه

، جتماعیکاهش حمایت ا، آورد. افزایش احساس تنهایی
(؛ و از Shigemura et al., 2020کاهش امید به زندگی )

سواس و، احساس ترس و نگرانی تا استرس و اضطراب بالینی
، (Rubin & Wessely, 2020فکری و عملی مرتبط با بیماری )

هایی از استرس پس از سانحه در شرایط مشابه و حتی نشانه
 (.Shultz et al., 2020دیده شده است )

نشان ( 2020و همکاران ) Zhangهای ین راستا یافتهدر هم
بر سلامت کلی  19 -دادند فشار روانی ناشی از بیماری کووید

 رگذارتأثیکیفیت خواب و علائم استرس پس از سانحه ، افراد
( 2020و همکاران ) Sunپژوهشی  یهاافتهیاست. همچنین 

اد لائم حدهد که فشار روانی در افراد مبتلا منجر به عنشان می
شود که با وحشت فراگیر همراه استرس پس از سانحه می

 است.
ساختارهای اجتماعی و فردی زندگی ، در شرایط بحرانی

شود و منجر به کاهش قدرت کنترل فرد و دچار اختلال می
ینیبشیپگردد. این عدم امنیت و احساس عدم امنیت می

س از آینده موجب ترس و اضطراب خواهد شد. تر یریناپذ
بیماری یکی از انواع ترس هاست. افرادی که ترس از بیمار 

کنند که هر چیزی ممکن است مدام تصور می، شدن دارند
ک مداوم به پزش طوربهباعث بیماری آنان شود و به همین دلیل 

 ،کنند. همچنین زمانی که فرد تصور کند یک بیماریمراجعه می
انش را تهدید اعضای خانواده و دوست، اطرافیان، خودش

شود ترس او از ابتلا به آن بیماری بیشتر می، کندمی
(Jafferany & Patel, 2020.) 

 توان چنین نتیجه گرفت که شرایطآنچه بیان شد می بنا بر
تواند باعث آثار منفی روانی شود گیری بیماری میبحرانی همه

بر سلامت روان افراد جامعه اثرگذار هستند. با  نوعیبهکه 
افراد هدف پژوهش  شناختیروانوجه به اهمیت سلامت ت

 19روابط ساختاری ترس از بیماری کووید بررسی حاضر نیز 
 یاواسطهمقابله: با نقش  یهاروشو  19با اضطراب کووید 

 1است که بر این اساس در قالب مدل مفهومی شکل  خشم
ارائه شده است.

 .1شکل 

 مدل مفهومی تحقیق

 
  

 اضطراب کرونا

 راه های مقابله

 ترس از کرونا خشم
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 روش

نحوه گردآوری  ازنظرکاربردی و ، هدف ازنظراضر پژوهش ح
ه به با توج .است )تحلیل مسیر(همبستگی -توصیفی هاداده

مدلی از روابط ، پژوهشی نهیشیپمبانی نظری و مجموعه 
و  19با اضطراب کووید  19ساختاری ترس از بیماری کووید 

جامعه طراحی شد.  خشم یاواسطهمقابله با نقش  یهاروش
 شناسیرواندانشجویان دانشکده  هیرا کلحاضر وهش پژ یآمار

 1400-1399دانشگاه آزاد تهران جنوب در سال تحصیلی 
 یریگروش نمونه سال داشتند. 20دادند که بالاتر از تشکیل می

، م جامعهحجدسترس بود. با توجه به  دربه شیوه ، حاضر قیتحق
نفر  250کوکران تعداد نمونه حداقل تعداد  براساس فرمول

تردد و  تیخاص جامعه و محدود طیشرا لیبه دل محاسبه شد.
 یو اجرا در دسترس گیرینمونهاز روش ، یارتباطات اجتماع

و از  یحطرا نیآنلا صورتبهاستفاده شد. پرسشنامه  ینترنتیا
ن س .افتی)تلگرام و واتساپ( انتشار  یاجتماع یهاشبکه قیطر

از  ( نفر73درصد ) 29سال بود.  71تا  20پاسخگویان بین 
درصد  55( زن بودند. 177درصد ) 71پاسخگویان مرد و 

( مجرد 112درصد ) 45و  متأهلاز پاسخگویان  ( نفر138)
از پاسخگویان دارای  ( نفر56درصد ) 22بودند. همچنین 
( نفر دارای تحصیلات 115درصد ) 46، تحصیلات دیپلم

 و سانسیلفوق( نفر دارای تحصیلات 67درصد ) 27، لیسانس
 ( نفر دارای تحصیلات دکتری بودند.12درصد ) 5

کرونا  یماریپژوهش از پرسشنامه ترس از ابتلا به ب نیدر ا
اضطراب  اسیمق، (2020) همکارانو  Ahorsu روسیو
پرسشنامه اظهار ، (1398) و همکاران پوریکرونا عل یماریب

و پرسشنامه  Spielberger (1988)صفت خشم -حالت
 آوریجمع یبرا Endler and Parker (1990)بله مقا هایراه

 .شودیداده م حیکه توض، ها استفاده شدداده

این مقیاس : 1الف( مقیاس ترس از بیماری کرونا ویروس
گیری ترس از مبتلا شدن به گویه است که برای اندازه 7شامل 

 همکارانو  Ahorsuتوسط  سالانبزرگکرونا ویروس در 

طیف  صورتبهگذاری آن مرهساخته شده است. ن( 2020)
موافق(  کاملاً) 5مخالف( تا  کاملاً) 1لیکرت از  یادرجهپنج

. برای بررسی اعتبار مقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده است

                                                                                                                                                                                                                                 
1. Fear of Disease Coronaviruses Scale (FDCS) 

2. Corona Disease Anxiety Scale (CDAS) 

 اعتبار دهندهنشانمحاسبه شده است که  82/0است که ضریب 
 Ahorsu etاست ) 19مقیاس ترس از ابتلا به بیماری کووید 

al., 200 ضریب اعتبار مقیاس در پژوهش حاضر با استفاده .)
 به دست آمد. 85/0، از آلفای کرونباخ

این پرسشنامه در زمان : 2ب( مقیاس اضطراب بیماری کرونا
( در 1398گیری بیماری کرونا توسط علیپور و همکاران )همه

 18کشور ایران ساخته و اعتباریابی شد. این مقیاس دارای 
، )هرگز=صفر یادرجه 4ساس طیف لیکرت گویه است که برا

گذاری ( نمره3و همیشه= 2بیشتر اوقات=، 1گاهی اوقات=
که افراد  یانمرهبنابراین بیشترین و کمترین ؛ شودمی

 54بین صفر و  کنندیمدر این پرسشنامه کسب  دهندهپاسخ
دهنده سطح بالاتری از اضطراب در است. نمرات بالا نشان

( و علائم 9تا  1مل علائم روانی )گویه افراد است. دو عا
پایایی  ( در این پرسشنامه وجود دارد.18تا  10جسمی )گویه 

 87/0برای کل پرسشنامه و  919/0آن با مقدار آلفای کرونباخ 
قرار  تأییدبرای عامل دوم مورد  861/0و ، برای عامل اول

گرفت. همچنین روایی آن با استفاده از تحلیل عامل اکتشافی 
(. ضریب 1398، مکارانهشده است )علیپور و  تأیید تأییدیو 

اعتبار مقیاس در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفای 
علائم  مؤلفهو برای  87/0روانی  علائم مؤلفهکرونباخ برای 

 به دست آمد. 93/0و برای نمره کل مقیاس  93/0جسمانی 
م-ج( پرسشنامه اظهار حالت : اسپیلبرگر 3صفت خش

Spielberger (1988 )صفت خشم را -پرسشنامه اظهار حالت
جهت فراهم آوردن خود گزارشی از میزان تجارب و اظهار 

 استماده  57خشم در افراد تهیه نمود. این پرسشنامه شامل 
 ،کنترل خشم، حالت خشم، که پنج زیر مقیاس صفت خشم

از  هرکدامسنجد. برای خشم بیرونی و خشم درونی را می
لیکرت )از اصلاً تا همیشه( در  یادرجه 0-4قیاس م سؤالات

 یآلفا برا بیضراSpielberger (1989 ) نظر گرفته شده است.
ناظر بر حالت خشم و صفت  یهااسیمقو خرده هااسیمق

خشم  انیب یهااسیمق یبرا و 84/0بالاتر از ، خشم
کنترل خشم )کنترل ، خشم( یزیردرون، خشم یزیر)برون
 یخشم( و شاخص کل یزیرکنترل درون، مخش یزیربرون

در بررسی ، در ایران .است نموده گزارش 73/0خشم بالاتر از 

3. State-trait anger expression inventory 
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اعتبار پرسشنامه میزان آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس صفت 
، 45/0برای کنترل خشم ، 88/0برای حالت خشم ، 82/0خشم 

و برای کل  27/0برای خشم درونی ، 73/0برای خشم بیرونی 
(. 1393، آمد )خانقاهی و کردتمینی به دست 85/0مقیاس 

ضریب اعتبار مقیاس در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب 
 به دست آمد. 91/0آلفای کرونباخ برای کل مقیاس 

این پرسشنامه با : اندلرو پارکر 1مقابله هایراهد( پرسشنامه 
 هایای افراد در موقعیتهای مقابلههدف ارزیابی انواع سبک

، مدارای مسئلههای مقابلهزا به سه صورت سبکساستر
 & Endlerقرار گرفت ) مورداستفادهمدار و اجتنابی هیجان

Parker, 1990 16است که هر  سؤال 48(. این آزمون شامل 
 ؤالسبه یکی از ابعاد مقابله مربوط است و پاسخ به هر  سؤال

ی ( تا خیل1لیکرت از هرگز ) یادرجه 5براساس یک مقیاس 
درجه  5 صورتبهبا توجه به اینکه شود. ( مشخص می5زیاد )

 .است 1و حداقل  5نمره برای هر ماده  حداکثر استلیکرت 
 ،یعنی مسئله مدار گانهسهرویارویی  نمره هر یک از رفتارهای
سبک غالب هر فرد  است. 80تا  16هیجان مدار و اجتنابی از 

های گانه سبکسهبا توجه به نمره وی در هر یک از ابعاد 
ه در از رفتارها ک هرکدام، دیگرعبارتبهشود. مقابله تعیین می

بک س عنوانبهآن رفتار ، ی بیشتری کسب کنندمقیاس نمره

شود )شکری و ای ترجیحی فرد در نظر گرفته میمقابله
( ضریب آلفای 1994) Endler and Parker (.1389، دیگران

سبک ، 92/0مدار ئلهای مسکرونباخ را برای سبک مقابله
گزارش کردند که  85/0و سبک اجتنابی  82/0مدار هیجان

(. 1397، حاکی از اعتبار مقیاس است )ابراهیمی فر و همکاران
، 75/0مدار را ی مسئلهدر ایران ضریب آلفای سبک مقابله

ی اجتنابی را و سبک مقابله 82/0مدار سبک مقابله هیجان
(. اعتبار مقیاس در 1389، ی راداند )قریشگزارش کرده 73/0

 ؤلفهمپژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای 
مقابله ، 77/0مقابله هیجان مدار ، 78/0مقابله مسئله مدار 

کلیه  به دست آمد. 90/0و برای نمره کل مقیاس  75/0اجتنابی 
های افزارنرمپژوهش حاضر در  یهاداده وتحلیلتجزیهروند 
 .انجام گردید 3لیزرلو  2ماری برای علوم اجتماعیبسته آ

 هاافتهی

. در جدول گرددیمتحقیق ارائه  یهاافتهی ترینمهمدر این قسمت 
توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش ارائه شده  یهاشاخص 1

کمترین و ، معیارمیانگین و انحراف  1است. بر اساس جدول 
 هاادهدنرمال بودن توزیع و آزمون متغیرهای تحقیق  بیشترین نمره

ارائه شده است.لموگروف اسمیرنوف وتوسط آزمون ک

 .1جدول 

 کنندگان در متغیرهای پژوهشکمترین و بیشترین نمرات شرکت، انحراف استاندارد، میانگین
 سطح معناداری اسمیرنوف کولموگروف Z بیشترین کمترین انحراف معیار میانگین تعداد مؤلفه متغیر

 رونااضطراب ک
 0.80 0.54 25 0 38/7 59/7 250 جسمانی علائم
 0.58 0.88 26 0 19/6 20/11 250 روانی علائم

 0.76 0.63 50 0 55/12 80/18 250 نمره کل
 0.43 0.91 35 7 23/6 64/16 250 نمره کل ترس از کرونا

 خشم

 0.72 0.64 37 10 29/6 66/20 250 صفت خشم
 0.93 0.49 57 15 58/11 02/28 250 حالت خشم
 0.87 0.51 60 15 90/9 97/38 250 کنترل خشم

 1.12 0.30 29 8 39/4 62/17 250 خشم بیرونی
 0.78 0.65 31 8 67/4 71/18 250 خشم درونی

 0.96 0.41 205 57 14/25 68/126 250 نمره کل خشم

 مقابله هایراه

 0.78 0.53 57 16 61/7 84/37 250 مقابله هیجان مدار
 0.61 0.82 60 16 60/7 86/39 250 مقابله مسئله مدار

 0.77 0.62 48 13 40/6 70/31 250 مقابله اجتنابی
 1.09 0.33 158 45 21/19 40/109 250 نمره کل

                                                                                                                                                                                                                                 
1 - Multidimensional Coping Inventory 

2. SPSS 

3. LISREL 
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 19 -دیکوو یماریاضطراب کرونا با ترس از بفرضیه اول: 
 رابطه دارد.

 یهمبستگ بیاز آزمون ضر هیفرض نیا یبررس یبرا
 ارائه شده است. 2آن در جدول  جیاستفاده شد که نتا ونرسیپ

 .2جدول 

طراب اض یهامؤلفهنتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین 

 کرونا و ترس از کرونا
 4 3 2 1 مؤلفه

    1 جسمانی علائم. 1
   1 70/0** روانی علائم. 2
  1 90/0** 93/0** . نمره کل اضطراب کرونا3
 1 68/0** 68/0** 59/0** . ترس از کرونا4

** P< 01/0  

 یاهمؤلفه نیب یهمبستگ بیآزمون ضر جینتا 2جدول 
را نشان  کنندگانشرکتاضطراب کرونا و ترس از کرونا در 

جسمانی  علائم مؤلفه نیکه ب دهدینشان م جی. نتادهدیم
(59/0r= 01/0؛<p) ،علائم ( 68/0روانیr=01/0؛<p) ، نمره

( و ترس از کرونا رابطه p>01/0؛=r 68/0کل اضطراب کرونا )
بدین معنی که با افزایش اضطراب  وجود دارد.مثبت و معنادار 

 یابد.ترس از کرونا نیز افزایش می، کرونا
رابطه  19 -دیکوو یماریخشم با ترس از بفرضیه دوم: 

 دارد.
 رسونیپ یهمبستگ بیاز آزمون ضر هیفرض نیا یبررس یبرا

ارائه شده است. 3در جدول  آن جیاستفاده شد که نتا

 .3جدول 

 خشم و ترس از کرونا یهامؤلفهنتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین 
 7 6 5 4 3 2 1 مؤلفه

       1 . صفت خشم1
      1 58/0** . حالت خشم2
     1 -09/0 01/0 . کنترل خشم3
    1 12/0* 50/0** 59/0** . خشم بیرونی4
   1 63/0** 41/0** 34/0** 48/0** . خشم درونی5
  1 75/0** 73/0** 47/0** 73/0** 72/0** نمره کل خشم. 6
 1 36/0** 27/0** 29/0** 01/0 34/0** 39/0** نمره کل ترس از کرونا. 7

** P< 01/0   * P< 05/0  

 یاهمؤلفه نیب یهمبستگ بیآزمون ضر جینتا 3جدول 
. دهدینشان م را کنندگانشرکتو ترس از کرونا در  خشم

 =39/0rصفت خشم ) مؤلفه نیکه ب دهدینشان م جینتا
خشم بیرونی ، (p>01/0؛ =34/0rحالت خشم )، (p>01/0؛
(29/0r= 01/0؛<p) ،( 27/0خشم درونیr= 01/0؛<p) ، نمره

( و ترس از کرونا رابطه مثبت و p>01/0؛ =36/0rکل خشم )
ترس از ، مبدین معنی که با افزایش خش، وجود داردمعنادار 

 اما بین کنترل خشم و؛ یابد و بالعکسکرونا نیز افزایش می
 =01/0rترس از کرونا رابطه معناداری مشاهده نشد )

 گردد.می تأییدبنابراین فرضیه دوم ؛ (p<05/0؛

 19 -دیکوو یماریمقابله با ترس از ب هایراهفرضیه سوم: 
 رابطه دارد.

 رسونیپ یهمبستگ بیاز آزمون ضر هیفرض نیا یبررس یبرا
 ارائه شده است. 4آن در جدول  جیاستفاده شد که نتا

 .4جدول 

 هایراه یهامؤلفهنتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون بین 

 مقابله و ترس از کرونا
 5 4 3 2 1 مؤلفه

     1 . مقابله مسئله مدار1
    1 58/0** . مقابله هیجان مدار2
   1 77/0** 70/0** . مقابله اجتنابی3
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 5 4 3 2 1 مؤلفه
 هایراه. نمره کل 4

 مقابله

**86/0 **88/0 **91/0 1  

 1 -71/0** -58/0** -62/0** -65/0** . ترس از کرونا5

** P< 01/0  

 ایهمؤلفه نیب یهمبستگ بیآزمون ضر جینتا 4جدول 
یرا نشان م کنندگانشرکتو ترس از کرونا در  مقابله هایراه

مقابله و  هایراه هایفهمؤل نیکه ب دهدینشان م جی. نتادهد
ترس از کرونا رابطه معکوس و معناداری وجود دارد 

(01/0>p) ، گردد.می تأییدلذا فرضیه سوم 
ه های مقابلخشم و راه، فرضیه چهارم: رابطه اضطراب کرونا

در قالب مدل ساختاری قابل  دیکووبا آن با ترس از بیماری 
 است. نییتب

 استفاده مسیر تحلیل شاز رو چهارم فرضیه بررسی برای

 ابتدا در ؛شودیم بررسی حاصل نتایج ادامه در که شد

 5جدول  در پیشنهادی مدل برازندگی به مربوط یهاشاخص
 عملکرد مدل دهدیم نشان 5 جدول .است شده ارائه

 مقدار .است پژوهش و نمونه جامعه در روا مدلی تحصیلی

RMSEA  از  ترککوچکه این مقدار  است 076/0برابر با
میانگین مجذور  ریشه که است این دهندهنشان است که 09/0

 .است قبولقابل مدل و است مناسب مدل برآورد خطای
 میزان و 3 از کمتر آزادی درجه به دو خی مقدار همچنین

 RMRمقدار  و بیشتر 9/0از  NFI 0 و GFI ،CFI یهاشاخص
 ریساختا مدل دهندیم نشان که استکمتر  09/0نیز از 

 نتیجه توانیم بنابراین ؛است مدل مناسبی، پژوهش متغیرهای

 این طریق از و شودیم تأییدپژوهش  چهار فرضیه که گرفت

دانشجویان دانشکده د ترس از کووی موفقیت با توانیم مدل
 بینیپیش و برآورد رادانشگاه آزاد تهران جنوب  شناسیروان

 .کرد
ید بر طراب کووحاکی از آن است که اض 2ل نتایج شک
( که این مقدار β=45/0دارد )ید بیشترین اثر را ترس از کوو

همچنین اضطراب  (.=P<0.01 ،97/6Tاست )مثبت و معنادار 
، (β=32/0دارد )خشم اثر مثبت و معناداری ید بر کوو

(P<0.01 ،33/4T= اثر راهبردهای .)بر ترس از  یامقابله
، P<0.01)، (β=-18/0است )ید نیز منفی و معنادار وکو
88/2T= بر خشم نیز منفی  یامقابله(. همچنین اثر راهبردهای

 درنهایت(. =P<0.01 ،12/3T)، (β=-22/0است )و معنادار 
 استید نیز مثبت و معنادار واثر خشم نیز بر ترس از کو

(23/0=β) ،(P<0.01 ،43/3T= در جدول .)روابط میان  6
 است. یم ارائه شدهاثرات مستقیم و غیرمستق برحسبمتغیرها 

 .5جدول 

 ترس از بیماری کووید مدل برازش به مربوط یهاشاخص
 نتیجه موردقبولدامنه  مقدار شاخص

/df2X 25/2 <3 مدل تأیید 
RMR 075/0 <0.09 مدل تأیید 

GFI 991/0 9/0> مدل تأیید 
NFI 984/0 9/0> مدل تأیید 
CFI 998/0 9/0> مدل تأیید 

RMSEA 076/0 <0.09 مدل أییدت 

 .6 جدول

 نتایج مدل نهایی پژوهش
 نتیجه فرضیه سطح معناداری T-values ضریب مسیر اصلی با یکدیگر یهاعاملروابط هر یک 

 تأیید 0.000 6.97 0.45 ترس از بیماری کرونا←اضطراب بیماری کرونا
 تأیید 0.000 4.33 0.32 خشم←اضطراب بیماری کرونا

 تأیید 0.000 3.43 0.23 ترس از بیماری کرونا←خشم

 تأیید 0.000 2.88 -0.18 ترس از بیماری کرونا←مقابله یهاراه

 تأیید 0.000 3.12 -0.22 خشم←مقابله یهاراه

 نتیجه فرضیه Sobel Test VAF میانجی تحقیق هاییهفرض
 تأیید 0.007 2.68  ترس از بیماری کرونا←خشم←اضطراب بیماری کرونا

 تأیید 0.02 2.30  ترس از بیماری کرونا←مخش←مقابله یهاراه
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 .2 شکل

 مدل نهایی پژوهش

 

 گیریبحث و نتیجه

، ینجسما علائم مؤلفه نیکه ب دادنشان پژوهش حاضر  جینتا
نمره کل اضطراب کرونا و ترس از کرونا رابطه ، یروان علائم

نتایج پژوهش حاضر با مطالعه مثبت و معنادار وجود دارد. 
، (1399و همکاران ) نیبحق، (1400)و همکاران  انیخادم

، (1399)و همکاران  رزادهینص، (1399) ینیالحسیابوالمعال
و  Sogutlu، (1398) پوریقل، (1399) یو محمد ادیشه

، Malesza and Kaczmarek (2021)، (2021)همکاران 
 مکارانهو  Avaldin، (2021) و همکاران اوانییسوتر

(2021) ،Mahmoud  (2020)و همکاران ،Valandari and 

Hedayat (2020) و Nearchou ( 2020و همکاران )همسو 
 گریبه فرد د یاز فرد 19-دیکه کوو تیواقع نیا .است
 ،همراه با عوارض بالا و بالقوه کشنده است، است انتقالقابل

استرس تیکند. وضع دیفرد تشدرا در تواند درک خطر یم
باعث مشکلات  19-ی کوویدریگمهشده توسط ه جادیا یزا

، یخوابیب، یعلائم افسردگ، مانند اضطراب یسلامت روان
 & Goh؛ Kang et al., 2020) شودیخشم و ترس م، انکار

Chia, 2020) یروان یدر جامعه بر زندگ ازحدبیش. اضطراب 
پرداختن به مشکلات سلامت روان ، نیبنابرا؛ گذاردیم ریتأث

کند که یم انیدر هند ب یاهم است. مطالعهم ریگهمه طیدر شرا

تواند یم، دهدیگسترده رخ م تیجمع کیاضطراب در  یوقت
شود منابع یباعث م که وحشت در جامعه شود ترس و منجر به

که  کندیم انیدر عراق ب قاتیتمام شود. تحق سرعتبه
بر گسترش ترس و  یتوجهقابل ریتأث یاجتماع یهارسانه

 یابالقوه یمنف ریدارند و تأث 19-کووید وعیشاز  یوحشت ناش
 & Ahmad) جامعه دارند یبر سلامت روان و رفاه روان

Murad, 2020) رسد وجود اضطراب و بنابراین به نظر می؛
موجب  19-نگرانی از شیوع بیماری در جامعه در اثر کووید

 شود.ترس و وحشت شدید و کاهش سلامت روان افراد می
فت ص مؤلفه نیکه ب دادنشان ژوهش حاضر پ جینتاهمچنین 

، یخشم درون، یرونیخشم ب، کنترل خشم، حالت خشم، خشم
نمره کل خشم و ترس از کرونا رابطه مثبت و معنادار وجود 

 یمعنادار ابطهکنترل خشم و ترس از کرونا ر نیاما ب؛ دارد
نتایج پژوهش حاضر با مطالعه شاهد حق قدم و مشاهده نشد. 

و  Sogutlu، (1399) ینیالحس یابوالمعال، (1399همکاران )
و  Trnka and Lorencova (2020)و  (2021)همکاران 

Smith ( 2020و همکاران )شاهد حق قدم و استسو هم .
ر د( در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند که 1399همکاران )
 شناختیروان( اثرات 19-دیکرونا )کوو روسیو یزمان پاندم

، یافسردگ، ل استرس پس از سانحهاختلا ازجمله یمنف
در کادر  تیاختلالات خواب و عصبان، استرس، اضطراب

 اضطراب

هاي سبك

 رويارويي

 ترس مخش
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 طوربه( 19-دیکرونا )کوو روسیبا و ریافراد درگ گریدرمان و د
 اضطرابزا شامل بود. عوامل استرس افتهی شیافزا یمعنادار
، یماریب تیترس از سرا، نهیشدن زمان قرنط یطولان، یسلامت

رر ض، یاطلاعات ناکاف، کم یلوازم محافظت، یگخست، یدیناام
 و انگ ونیناسیدرباره واکس یمنف یباورها، عاتیشا، یمال

که همه این عوامل باعث به وجود آمدن خشم در افراد  هستند
 هاآنشده و از طرف دیگر شرایط را برای ایجاد ترس در 

در Trnka and Lorencova (2020 ) همچنین نمایند.فراهم می
 که چهار دسته متداول ترس دندیرس جهینت نیبه ا خود پژوهش

ر امور ب یمنف ریالف( ترس از تأث شده است: نییتعاز کرونا 
انوار خ یبر امور اقتصاد یمنف ریب( ترس از تأث، انوارخ یمال
ج( ترس از در دسترس نبودن ، توجهقابلافراد  ریسا

که یی و د( ترس از کمبود مواد غذا یبهداشت یهامراقبت
 افرادی اغلبشود. در بین افراد جامعه می خشموجب افزایش 

خود را  یهادست، شوندکه نسبت به بیماری دچار ترس می
 نی. اندیشویم کنندهیضدعفون و با استفاده از صابون

 یحفظ بهداشت شخص یاقدام برا در افراد ینگران دهندهنشان
از  فرادا یاست. آگاه 19-کوویداز عفونت  یریجلوگ یبرا

مکرر  اباجتن عنوانبه، دوشیم دهید هاآندر رفتار  19-کووید
اجتناب از  نیاجتناب از جلسات و همچن، یاز رفتن به مهمان

ال از انتق هاآنبا ترس  نی. اضطراب همچنعبادتگاهرفتن به 
تواند یم افرادسطح اضطراب در . دوشمی منعکس 19-کووید

 ودش خشم ای ینگران، راباضطمانند  یعیطبریغباعث رفتار 
، مشکلاتی همچون ترس (.2021، و همکاران اوانییسوتر)

 هوستیپهمبهآیند و اضطراب و خشم در امتداد هم به وجود می
در جامعه ترس  19-که وجود بیماری کووید هستند. همچنان

های وجود محدودیت، و نگرانی شدیدی ایجاد نمود
زیادی را در افراد  خشم، در جهت کاهش تلفات شدهاعمال

ها در زندگی طبیعی مردم ایجاد نمود. چراکه این محدودیت
را از بسیاری از امکانات جامعه  هاآناختلال ایجاد کرد و 

محروم نمود. بدون شک این مشکلات خشم بسیاری در افراد 
های متفاوتی کند و این خشم ممکن است به شکلایجاد می

توجه نکردن به آن بروز  همچون عمل نکردن به قوانین و
 نماید.

 یهاراه هایمؤلفه نیکه بدیگر یافته پژوهش نشان داد 
دارد. نتایج وجود  یمقابله و ترس از کرونا رابطه معنادار

 همسو( 2020و همکاران ) Rojaskaمطالعه پژوهش حاضر با 
عبدلی و همکاران ، (1399) یمحمدو  ادیشهو با مطالعه 

(1399) ،Orgilés (2021مکاران )و ه ،Sica و همکاران 
(2021) ،Taylor ( 2020و همکاران) ،Zhang  و همکاران
در این  همسو است.( 2020و همکاران ) Wang و (2020)

نشان دادند  در مطالعه خود( 2020و همکاران ) Taylor زمینه
 ییکه نمرات بالا یافراد، شده یابیارز یاراهبرد مقابله 28از 

 ادیزاحتمالبه، داشتند 19-دیکوواسترس ترس و در نمره کل 
 ازجمله، را امتحان کرده بودند یامقابله یهمه راهبردها

 روال کی میتنظ، مثالعنوانبه) یانطباق یامقابله راهبردهای
 قیارتباط با افراد از طر یبرقرار یراصرف زمان ب، خود یبرا

ازگار ناس یامقابله ی( و راهبردهایمتن یهاامیپ ای نترنتیا
، نیبنابرا؛ (و ... مواد مخدر ازحدبیشمصرف ، ی)مانند پرخور

 هاآن. نیستندمنفعل  19-کوویدافراد مبتلا به سندرم استرس 
کردن  رتریتحمل پذ یبرا ییهاتا راه هستنددر تلاش  فعالانه
 مورداستفاده یهایاستراتژ نیتر. متداولابندیانزوا بدر خود 

ردن مرتب ک ایکردن  زیتم، لمیف ای ونیزیتلو یشامل تماشا
 یادآوریو ، خانواده ایبا دوستان  یحفظ ارتباط اجتماع، خانه

اده استف نیخود انزوا در کمک به جامعه مهم است. کمتر نکهیا
 ای یبه خدمات پزشک یشامل دسترس یامقابله یاز استراتژ

مطالعات ، 19-کووید یریگسلامت روان بود. در مورد همه
توسط افراد را در  مورداستفاده یامقابله یهایراتژاست یمتعدد
، اندقرار داده یابیمورد ارز یاجتماع یانزوا یهادوره

؛ Li et al., 2020؛ Gurvich et al., 2020) مثالعنوانبه
Wang et al., 2020 ؛Yan et al., 2021) ، موافق  هاآنو همه

 یروان یشانیربودند که سبک مقابله ناسازگار با سطوح بالاتر پ
 مردان و نیتفاوت ب یمطالعات کم، حالبااینمرتبط است. 

کرده یبررس یریگدر طول همه یامقابله یهازنان را در سبک
( 2021و همکاران ) Kolakowsky-Haynerدر پژوهش  اند.

تمال احزنان با ، به این نکته اشاره شده است که در دوران کرونا
 یاستفاده از انواع راهبردها ینسبت به مردان برا یشتریب

و  تیدر مورد موقع یتمرکز بر انجام کار ازجمله، مقابله
 کنند که نشاناستفاده می گرانیاز د یعاطف تیحما افتیدر
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این ، دهد با توجه به نمرات بالای مردان در این پژوهشمی
و  Park. در مطالعه گروه کمتر به این مسئله پرداخته باشند

 1015 یامقابله یوجود استرس و راهبردها (2020) همکاران
رار ق یابیمورد ارز نیآنلا ینظرسنج کی قیاز طر ییکایآمر

ان از از مرد شتریداشتند و ب یشتریبگرفت. زنان استرس 
 تیو حما یپرتحواسمانند  هیجانمتمرکز بر  یراهبردها

و  Lee، نیکردند. علاوه بر ایاستفاده م یو مذهب یعاطف
مقابله یراهبردها نیرابطه ب یابیهنگام ارز( 2021)همکاران 

متشکل  یدر گروه نهیدر طول قرنط یندگاز ز تیو رضا یا
 یاز زندگ تیکه مقابله مثبت با رضا افتندیدر ینیفرد چ 337از 

است که زنان  توجهجالبدر مردان مرتبط است اما در زنان نه. 
( یتماعو اج یعاطف تیحمااز مردان از مقابله مثبت ) شتریب

 یاز زندگ تیدر بهبود رضا، حالبااینکردند. یاستفاده م
 و همکاران Volk، درنهایتسازگار نبود.  ایچندان مؤثر 

-دیکوو یریگمقابله را در مواجهه با همه یهاسبک( 2021)
با در نظر گرفتن ، ییکایآمر 516متشکل از  یادر نمونه 19

 (2007Lee&  Ashton ,) 1هیکساکو مدل قیاز طر تیشخص
کردند.  لیتحل یاجتماع یشناختتیمععوامل ج نیو همچن

 نیب یامقابله یهاکه تفاوت در سبک تاز آن اس یحاک جینتا
 کهطوریبه، است یتیشخص یهایژگیو واسطهبهزن و مرد 

فرد  تیبه شخص شتریب یمنف ایمثبت  یاستفاده از استراتژ
د دارد وجو یاگسترده اتی. اگرچه ادبتیدارد تا جنس یبستگ

، دهدیرا در سلامت روان نشان م یتیجنس یهاکه تفاوت
فاوت مت ریچند کشور بزرگ وجود دارد که تأث تتاکنون مطالعا

، یاجتماع یمانند انزوا، 19-کوویدکاهش مرتبط با  یهاپاسخ
مطالعات  نیاز ا یاری. بسکندیم یرا بررس هاتیجنس نیب

، نمونهکوچک انند حجم م یشناختروش یهاتیمحدود یدارا
منطقه خاص از  کیبودن از  ایکشور واحد  کیتمرکز بر 

 هستند زیمتما یفرهنگ-یاجتماع یهایژگیجهان با و
(Kolaksi et al., 2020که ایران نیز ) کشورهایی است  ازجمله

 که به بررسی این موضوع نپرداخته است.
 ینیبشیدل پکه م دادنشان نتایج پژوهش حاضر  درنهایت
 ،اضطراب کرونا متغیرهایبراساس  صرفاًید وترس از کو
 هامؤلفه نیبود و ا داریمعنو خشم  یامقابلهراهبردهای 

ز ا کنندگانشرکت ترس زانیم انسیدرصد از وار 34مجموعاً 

                                                                                                                                                                                                                                 
1  -  HEXACO 

 ریأثتپژوهش حاضر مبنی بر  جینتا. کندیم بینیپیشرا  کرونا
ر ا با مطالعه حسینی و دریاباضطراب بر ترس از کرون هایمؤلفه

و همکاران  Cheo، (1399) این یفرد و صفار زادهیعل، (1400)
جسمی  اثرات یعفون هایبیماری وعیش .استهمسو  (2020)

( در پژوهش 1400حسینی و دریابر ). دارد تیبر جمع یروانو 
 19-خود که به بررسی عوارض روانی ناشی از کووید

سبک  19-دیکوو یماریبند که پرداختند به این نتیجه رسید
علاوه بر علائم  یماریب نیاست. ا هداد رییافراد را تغ یزندگ
 ،مانند اضطراب شناختیروان یاثرات منف، ریوممرگو  یجسم

. هم به دنبال دارد جانیو ه، ترس، استرس، ییتنها، یافسردگ
مثال  کی. ستندین دیشد یلیعلائم خ نیدر اکثر موارد ا هرچند

مشاهده شده در طول  یتواند عواقب روانیمدیگر  هتوجقابل
باشد  2003در سال  2دیشد یتنفسسندرم حاد  وعیش
(McAlonan et al., 2007 .) مطالعات در مورد برای مثال
 یبهداشت یهاسارس نشان داد که کارکنان مراقبت وعیش

 ,.Grace et alاسترس حاد را تجربه کردند ) یهاواکنش

 هایبیماریخاص  یکیزیلاوه بر تظاهرات فع(. 2005
 نیا یعواقب روان لیعلائم به دل یممکن است برخ، مختلف

 شیبا افزا یتنروانعلائم  نیشود. چن جادیعفونت ا وعیش
و ابولا  سارس روسیمانند و وعیطول و بعد از شدر  وعیش

 Matua & Van؛ Lehmann et al., 2015) گزارش شده است

Der Wal, 2015 ؛Xiang et al., 2020.) 
 تر مانند درداز علائم خاص، گزارش شده جیعلائم را

(Lam et al., 009تا علائم غ )یمانند خستگ یاختصاصری، 
 یاست. در برخ ریمتغ (Leow et al., 2005) یحالیبضعف و 

 یونعف یماریب کیبه  ماًیکه مستق یممکن است علائم، موارد
از  یبرخ، مثال یارش شود. براخاص مرتبط نباشد گز

 یریگیرا در طول پ یویسارس علائم مزمن ر وعیبازماندگان ش
 وعیدرک ش(. Leow et al., 2005) نشان دادند ییسرپا ینیبال

یم هاآن رایز، مهم است یتظاهرات جسم نیچن یو الگوها
منجر  مارستانیاورژانس ب یهاتوانند به ازدحام نامطلوب بخش

حجم  جادیو باعث ا، (Abelson, 2020؛ Farr, 2020شوند )
از قبل  یمراقبت بهداشت یهاستمیس یبرا یکار اضاف

علائم جسمی و روانی موجود در دوران شود. یم محدودشده
ی همچون دردهای جسمانی و اضطراب نقش بسزایی گیرهمه

2  -  SARS 
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ترس موجود در افراد داشته و زمینه را برای درک  بینیپیشدر 
 رابطه بین اضطراب نوعیبهآورد. کلات فراهم میبهتر این مش

ری آن دیگ، و ترس رابطه دوسویه بوده و در صورت بروز یکی
که ترس از کرونا علائم جسمانی  طورهمانشود. نیز ظاهر می

اضطراب کرونا نیز با ظهور ، و روانی خاصی را به همراه دارد
ک علائم جسمی و روانی خاصی به بروز ترس در افراد کم

روانی و جسمی ناشی  علائمرسد بنابراین به نظر می؛ کندمی
ف مختل هایبیماریترس از  بینیپیشاز اضطراب کرونا در 

 است. مؤثرهمچون کرونا 
 ازجمله است. تیمحدود نیچند یمطالعه دارا نیا

 به موارد ذیل اشاره نمود: توانیمپژوهش  یهاتیمحدود
با دقت به پرسشنامه  جویاناین احتمال وجود دارد دانش

بر نتایج تحقیق  تواندیم مسئلهاین  نیبنابرا، پاسخ نداده باشند
از سویی استفاده از نمونه در دسترس بجای نمونه  .اثر بگذارد

. رودیمتحقیق بشمار  یهاتیمحدودتصادفی یکی دیگر از 
این پژوهش بروی دانشجویان دانشگاه  کهییازآنجاهمچنین 

 کلبهاست توانایی تعمیم دهی آن  شدهانجامآزاد تهران جنوب 
به  یهاافتهیتوجه به  با است. زیبرانگسؤالجامعه دانشجویان 

شود در جهت کاهش آمده در این پژوهش پیشنهاد می دست
های آموزشی موردنظر در بین افراد ترس از کرونا کارگاه

جامعه از طریق رسانه ملی برگزار گردد. همچنین با توجه به 
زم لا یهاآموزششود پیشنهاد می، ابطه خشم و ترس از کرونار

اجرا گردیده  ربطیذهای در جهت کاهش خشم توسط سازمان
ه با توجه ب ؛ وبروز ترس از کرونا در جامعه نشود سازنهیزمتا 

شود رابطه اضطراب کرونا و ترس از کرونا پیشنهاد می
پیامدهای آن های لازم در مورد اضطراب و اطلاعات و آگاهی

 در اقشار جامعه داده شود.

 منابع

 یو آموزش شناختیروان یامدهایپ (.1399خ. )، ینیالحسیابوالمعال
. هاآنمقابله با  یآموزان و راهکارهاکرونا در دانش یماریب

 .193-157 ،(55)16، یتیترب شناسیروانفصلنامه 
، .ف، یجاودان، .ع، خردمند، .ا، یعیرف، .ع، یعباس، .م، نیبحق

اضطراب  زانی(. م1399. )ن، یکلان، .پ، افراز، .ن، یحاتم
مبتلا  مارانی( در ب19 دی)کوو دیجد روسیاز کرونا و یناش

 ییماما، مجله زنانکرونا.  یبه سرطان پستان در زمان پاندم
 .17-8 ،(8)23، رانیا یینازاو 
 و ترس مرضی بینیپیش(. 1393ب. )، کردتمینی و ،.س، خانقاهی

هیجانی در  یمیخودتنظبراساس  شدهسرکوبخشم 
. شناخت یپزشکروانو  شناسیروانمجله دانشجویان. 

1(2) ،84-73. 

طهور  یاحمد، .ا، راه نجات، .ع، یانیآشت یفتح، .ه، شاهد حق قدم
. (1399) و همکاران.، .م، یمیابراه، .ا، تقوا، .م، یسلطان

: 19-دیکوو یدر پاندم شناختیروانو مداخلات  امدهایپ
 .11-1، (1) 2 ،ای. مجله طب دریمرور مطالعه

گسترش  شناختیروان(. آثار 1399ت. ) م.، محمدی و .ش، شهیاد
بر وضعیت سلامت روان افراد جامعه:  19-بیماری کووید

 .184-192، (2)22، مجله طب نظامیموردی.  مطالعه
سلامت روان بر  بینیپیش(. 1399. )م، صفاری نیا، .س، علیزاده فرد

اضطراب و همبستگی اجتماعی ناشی از بیماری اساس 
-141، (36)9.اجتماعی شناسیروان یهاپژوهش .کرونا
129. 

استرس و اضطراب ناشی از بیماری  ریتأث(. 1398ن. )، قلی پور
پژوهش  یالمللنیبپنجمین کنفرانس کرونا در افراد مختلف. 

دانشگاه آزاد ، مشاوره و علوم تربیتی، شناسیرواندر 
 می واحد اردبیل.اسلا

 (.1399) .س، ایخرم ن، .ا، نوق زادهیجمال، .م، یآخوند، .م، رزادهینص
 یورآو تاب یافسردگ، اضطراب، استرس تیوضع یبررس

 ی( در خانوارهاCOVID-19کرونا ) یماریب وعیاز ش یناش
مجله گزارش کوتاه.  کی: 1399شهرستان انار در سال 

 .898-889 ،(8)19 ،رفسنجان یدانشگاه علوم پزشک
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